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Abstract: A hemophiliac patient had suffered from episodic psychotic symptoms. He 
was diagnosed as having a schizotypal personality disorder based on DSM-IV. After human 
immunodeficiency virus (HIV) infection， his psyehotic symptoms disappeared and he 
adjusted himself to his environment better than before. 
At the age of 23， he was tested with the Rorschach test and was studied from psychologi-
cal developmental viewpoints. His immature perception suggested that his ego develop-
mental level remained in the separation individuation phase. 
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されてきている. Hoch & Polatin4)は偽神経症性分裂病
なる概念の提唱に際し， ローノレシャツハの結果をその鑑
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II. (Fig. 4) (12つ何でしょうねこれ…(22つ①なんか愛
玩動物が蝶ネクタイをしているように見えますね.マス







TT(Total Time) =8'58" 
T/R(Average Time p巴rResponse) ニ 41"
IntRT(Average Time for IntRT) =13" 
IntRT(Av巴rageTime for Achmom. C.) = 9" 
Int;RT(Average Time for Chmom. C.) ニ 17"
Most Delayed Cardsニ No.3 22" 
W: D = 13: 0 
W% ニ 100.0%
(D+d)%= 0.0% 
Dd % = 0.0% 
S % = 0目。%
W: M =13.0: 1.0 
Experience Balance 




Sum F% =69.2% 
F十%ニ60.0%
Sum F十% =66.7% 
R十% =46.2% 
M : FM = 1. 0 : 0.0 
M: (FM+m) = 1.0目 0.0
FC: (CF十C) 二1.0:4.5 
(FK + F+ Fc)%=38.5% 
(FK+Fc) : F 二 0.0:5.0(0.0%) 



















具体性がないな. (1'07っ すね.プラ γクトンでこんなんいますよね.徴生物で…
[inqJこれは説明しないでもおわかりでしょう.熊かな そんなもんかな. (44つ
Fig. 3. Rorschach I card， th巴 patient showed N ormal Detail 
Response.“D" indicates location of Normal Detail. 
Fig. 4. Rorschach II card， th巴patientshowed small Detail Response. 













































Most like card : VI アラビアンナイト風のベノレシャ風
のエキゾチック性というか独特のロマンがある.













































Table 2. Diagnostic crit巴riafor Schizotypal P釘 sonalityDisorder based on DSM IV 
A. A pervasive pattern of soαal and interpersonal d巴ficitsmarked by acut巴discomfortwith， and reduced capacity for， 
d口ser巴lationshipsas well as by cognitive or perceptual distortions and eccentricities of behavior， beginning by early 
adulthood and present in a v丘rietyof contexts， as indicated by five (or mor巴)of the following 
(1) ideas of r巴ference(excluding delusions refereヨlce)
(2) odd be!iefs or magical thinking that influences behavior and is inconsistent with subcultural norms (e. g.， super: 
stitiousness， belief in clairvoyance， telepathy， or“SlX出 sense";in children and adolescents， bizarre fantasies 01 
preoccupations) 
(3) unusual perceptual experiences， including bodily illusions 
(4) odd thinking and speech (e. g.， vague， circumstantial， metaphorical， overelaborate， or stereotyped) 
(5) suspiciousness or paranoid ideation 
(6) inappropriate or constrict巴daffect 
(7) behavior or appearance that is odd， eccentic， or peculiar 
(8) lack of close friends or confidants other than first.degree relatives 
(9) excessive social anxiety that does not diminish with familiarity and tends to be associated with paranoid fears 
rather negative judgem巴ntsabout self 
B. Does not occur巴xclusivelyduring the course of Schizophrenia， a Mood Disorder With Psychotic Features， another 
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Fig. 5. Schema of the developmental relationship between s巴lfand 
object CKernberg 1976 ; Chompi 1982)10). 


















































えない，得体の知れない根底からの不安(世界没務体験) 3) Rorschach， H. : Psychodiagnostik. Hans Huber， 
を体験している本症例にとっては， HIV感染という事実 Bern， 1921 
が，母1親や社会から離れ療養をしなければならないとい 4) Hoch， P. H. and Polantin， P. : Pseudoneu rotic 
う自分の状態を説明し合理化する材料を与えてくれた formof schizophrenia. Psychiat. Quart. 23・248-
すなわち患者の内面の不安を軽減したのではなかろうか 276，1949 
結 言吾
5) Kernberg， O. : Boderline conditions and patho-
logical narcissism. J ason Aronson， N ew Y ork， 
1) 分裂病型人格障害の一例を報告した.血友病性関 1975 
節症の治療のため，入院を契機としての適応不全から 6))1頂天堂大学心理学グループ・境界例のローノレシャツ
挿間性に精神病症状を呈していたが， HIV感染を知るこ ハ・テスト研究.ローノレシャツハ研究 25目 107-120，
とにより精神症状はむしろ安定した 1983.
2) 診断にあたっては， ローノレシャツハ・テストが有 7)高橋哲郎・境界線人格障害.異常心理学講座 5. み
力な根拠を与え，また病態の理解においても有効な方法 すず書房， 1988. 
であった 8)辻悟:把握型をめぐって.ローノレシャツハ研究
3) 心理学的発達的には，本症例は初期集約的把握以 35 : 3-23， 1993町
前の把握様式を示した.
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